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Yapilandiriimis Objektif Klinik Sinav: Bezmialem Vakif
Universitesi, Saghk Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu,
Anestezi Programi Deneyimi

Objective Structured Clinical Examination Experience in
Anaesthesia Program of Bezmialem Vakif University Vocational School of
Health Services

Gokgen BASARANOGLU

0z

Bu ¢aligmanin amaci saglik hizmetleri meslek yiiksekokulu anestezi programinda yapmis oldugumuz yapilandirilmis objektif klinik sinav
ile ilgili uygulamay1 sunmaktir. Bu ¢aligma Kasim 2017'de yapilmistir. Calisma grubu 9 (%26.5) erkek, 25 (%73.5) kadind1. Anestezi
program Ogrencilerine yapilandirilmig objektif klinik sinav uygulanmugtir. Sinav igin yapilacak masraf hesaplanmugtir. Sinav sonunda
dgrencilere anket uygulanmugtir. Ug 8¢grenci (%8.82) sinavin kolay oldugunu, 28 (%82.3) dgrenci klinik bilginin pratige yansimasini en
iyi yapilandirilmug objektif klinik sinav ile gosterdigini belirtti. Stnava toplam 34 6grenci alinmug olup simiile hastalar ve kirtasiye masrafi
olarak toplam 217 lira 68 kurus harcanmugtir. Ogrencilerin ¢ogunlugu sinavi kapsamly, standartlagtirilmig, daha az ényargili ve giivenilir
buldular. Yetkinlik, bilgi, beceri, iletigsim saglik hizmetleri meslek yiiksekokulu egitiminde 6nemlidir. Yapilandirilmus objektif klinik sinavlar
6grencileri bu agidan degerlendirdigi i¢in meslek yiiksekokulu 6grencilerinin egitimi i¢in faydali olabilir.
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ABSTRACT

The aim of this study is to present the application of the objective structured clinical examination at the vocational health school, anesthesia
program. This study was conducted in November 2017. The study group comprised 9 (26.5%) males and 25 (73.5%) females. Objective
structured clinical examination: was applied to the students of anesthesia program. The cost of the exam was calculated. A questionnaire
was given to the students at the end of the exam. Three students (8.82%) stated that the exam was easy; 28 (82.3%) students indicated that
the use of clinical information in practice is demonstrated best through objective structured clinical examination. 34 students were taken
for the examination and a total of 217 Turkish liras and 68 Turkish kurus were spent for the simulated patient and stationery expenses. The
majority of students found the exam comprehensive, standardized, less biased and reliable. Competence, knowledge, skills, communication
are important in vocational health school training. Objective structured clinical examinations assess students in this respect and for this
reason it may be useful for the education of vocational health school students.
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GIRIS
ilk kez 1970’lerde tip fakiiltelerindeki 6grencilerin egitimi icin
yapilan yapilandiriimis objektif klinik sinavlar (YOKS), zamanla
hemsirelik ve diger saglk alanlarinda da kullanilmistir (Harden
et al.,, 1975; Jones, Pegram, & Fordham-Clarke, 2010; Nulty
et al., 2011; Rusforth, 2007; McMillan & Barrickman, 2017;
Davies, Ellerton, & Evans, 2017; Wardman, Yorke, & Hallam,
2018). Ulkemizde gesitli derneklerin mezuniyet éncesi yeterlilik
degerlendirmesinde uygulama sinavi olarak yapilan YOKS, tip
fakultelerinde ve hemsirelik okullarinda da uygulanmaktadir
(Denat & Tugrul, 2012). Ancak, saglk hizmetleri meslek yik-
sekokullarinda kullanimi ile ilgili bilgiye rastlanmamistir. Bu
¢alismanin amaci, yurtdisinda pek ¢ok saygin meslek okulunda
yapilan YOKS’un tlkemizdeki uygulanabilirligini gosterebilmek-
tir.
GEREC ve YONTEM

Yurtdigindaki saghk meslek okullarinin 6lgme ve degerlendir-
me sistemini incelemek lizere Erasmus programi kapsaminda
Londra’daki St Georges’- Kingston Universitesi ziyaret edilerek
yapilan ilk acil yardim programinin sinavlari yerinde incelenmis-
tir. Sinav materyalleri, YOKS salonlari, sinav sorulari ve simile
hastalar dikkatle gézlendikten sonra, lilkemize déndigimuizde
saghk hizmetleri meslek ylksekokulumuzda da ayni salonlar
olusturulmustur. Sinav odalarini yapmak icin uygun bir yer
arastirilmistir. En uygun alan olarak okulumuzun 120 m? olan
koridoru planlanmistir. Odalar poster panolari ile birbirinden
ayrilarak toplam 10 istasyon olusturulmustur. Her istasyon-
da 6grencilere bes dakika zaman verilmistir. Her 4.5 dakika
sonunda bir gorevli 6grencilere son 30 saniyeye girildigi yiksek
sesle sdylemistir. Bes dakika sonunda ayni gorevli zile basarak
ogrencilere istasyondan ayrilirken ellerindeki sinav kagitlarini
masanin kenarina yapistiriimis olan posetlere birakmalarini
sOylemistir. Sinav anestezi programi 6grencilerine dénem
basinda anlatilmis ve bir deneme sinavi yapilmis; arkasindan
vize uygulama sinavi olarak YOKS yapilmistir (Resim 1-2). Sina-
vI yapacak olan egiticiler, gorevliler ve simile hastalara sinav
hakkinda egitim verilmistir. Simile hastalar, Gniversitemiz tip
fakiltesi sinavlarina giren tecribeli kisilerden segilmistir.

Sinavda simile hastalarin oldugu odalarda, sinav gézetmeni
kontrol listesi ile beraber bulunmus; 6grencinin cevabina gore
kontrol listesi isaretlenmistir. Simile hastalardan biri anestezi
anemnezi vermek Uzere rol oynamistir. Anemnez alinmasi
sirasinda simile hastaya yas, kilo, boy, daha evvel gecirilen
ameliyatlar, daha evvel yapilan anesteziler de bir komplikasyon
olup olmadig, ailede anestezi hikayesinde sorun olup olmadigi,
kullandigi ilaglar, allerji 6ykusd, vb. sorular sorulmustur. Diger
simUle hasta Uzerinde ise, nabiz dakika sayisi 6lgimi ve kol-
dan invaziv olmayan tansiyon 6l¢iimi yapiimistir. Resiisitasyon
maketinin basinda gozlemci bulunmus; kontrol listesine gore
Ogrencilerin cevaplarini isaretlemistir. Bu istasyonda kardiyak
arrest geciren bir hastaya 6grencinin nasil kardiyak masaj yap-
tigina bakilmistir:

e Ogrenci uygun yere kardiyak masaj yapiyor mu?

¢ Kollarinin pozisyonu masaj teknigine uygun mu?
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* Maketin gogsiinii ¢okertebiliyor mu? Sorularina cevap
aranmustir.

Diger istasyonlarda maketler ve anestezi cihazlari kullaniimis,
bir odada doz hesaplamasi ile ilgili senaryolar Gzerinden soru-
lar sorulmustur. Bir istasyonda 6grencinin havayolu maketi
Uzerinden laringeal maske takilmasini goéstermesi istenmis
ve Ogrencinin bu becerisi maket Uzerinde degerlendirilmistir.
Anestezi cihazinda birtakim eksiklikler yapilarak 6grencinin
cihaz lizerindeki eksiklikleri fark edip etmedigi de sorgulanmis-
tir. Doz hesaplamasi sorusunun oldugu istasyonda da 6grenci-
nin matematiksel hesabi nasil yaptigi gdzlenmistir. Ogrenciler
tiim bu becerileri teorik ve pratik olarak sinav 6ncesi anlatilan
derslerde gérmuslerdir. Beceri kontrol listeleri, program koor-
dinatori ve dersi anlatan doktorlar tarafindan hazirlanmistir.
Ogrencilerin hangi islemden ne kadar puan alacaklari, sinav
oncesinde belirtilmis olup, sinav sonrasi kurulan komisyon ile
sorular ve cevaplar bir kez daha degerlendirilmistir.

al

Sekil 1: Poster panolari ile ayrilmis yapilandiriimis objektif klinik
sinav salonumuz.

Sekil 2: Onceden belirlenmis kontrol listesi olan gdzlemci esliginde
simile hastadan anemnez alan 6grenci.
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Toplam 34 6grenci, sinavi dort turda bitirecek sekilde on ayri
istasyonda sinava alinmis olup sinavda iki simiile hasta, sekiz
gozetmen, iki glvenlik gorevlisi olarak toplam 12 kisi gorev
almistir. Ogrencilerin cep telefonlari sinav dncesi toplanmis,
10 6grenci sinav salonuna alindiktan sonra diger 24 6grenci bir
baska alanda bekletilmis ve sinavi biten 10 6grenci sinav kori-
dorunu terk ettikten sonra, diger 10 6grenci sinava alinmistir.
Son grup sinava girince diger 6grencilerin cep telefonlari ken-
dilerine dagitilip gitmelerine izin verilerek sinav glivenligi sag-
lanmistir. Sinav icin simiile hastalara 20 TL/saat Ucret 6denegi
egitim o6gretim giderlerinden karsilanmistir. Sinavda 6grenci
basina 13 sayfa (x 4 kurus) kirtasiye masrafi olmustur.

BULGULAR

Sinava dokuz erkek, 25 kadin 6grenci katilmis olup yas ortala-
masi 17.97+0.74’tlr. Ayni sorularla, ayni sartlarda sinava giren
ogrenciler YOKS'u eglenceli bulmuslardir. Sinav sonunda 6gren-
cilere girdikleri farkh sinav tipleri ve YOKS’un kalitesini deger-
lendirmek Gzere anket yapilmistir (Tablo 1, 2). Bu 68rencilerin
sadece 12’si saglik meslek lisesinden mezundur. Ogrencilerin
¢ogunlugu sinavi objektif olarak degerlendirmekle beraber
sinav formatini alisik olduklari test sinavlarina gore daha zor
bulmuslardir. Ogrencilerin biiyiik bir kismi, her istasyonun ice-
rik olarak dogala yakin oldugunu ve sinavi yapanlarin kibar ve
profesyonel oldugunu beyan etmistir.

TARTISMA

YOKS yapilandiriimis, objektif, klinik bir sinav olup, uzun yillar
tip ve saglik hizmetleri egitiminde Avrupa ve Amerika’da kul-
lanilmistir (Goldhamer et al, 2018; Khan, Ayub, & Shah, 2016;
Lee & Vermillion, 2018; Palmer et al 2015; Skrzypek, 2017).
Ulkemizde saglik egitiminde ¢oktan se¢cmeli test sinavi, bosluk
doldurma sinavi, masa basl sinavi, operasyon odasinda yapilan
sinav, laboratuvar pratik sinavi gibi is basinda yapilan sinavlar,
odevler gibi degerlendirme metotlari kullanilmaktadir. SHMYO
mezunu olan bir 6grencinin hasta ile iyi iletisim kurabilmesi,
sorunlara aninda ¢6zim bulabilmesi, beceri, tutum ve davra-
nislarini etik kurallar dahilinde uygulayabilmesi gerekmektedir.
Bu amagla saglik meslek okullarinin yurtdisi 6rnekleri incelen-
diginde YOKS’un bu okullarda gerek sinav gerekse mezuniyet
sonrasi yeterlilik icin kullanilan bir degerlendirme yontemi
oldugu gérilmistir. Ulkemizde SHMYO’larda bu sinav ilk
kez Bezmialem Vakif Universitesi, SHMYO anestezi programi
ogrencilerine Mayis 2017’de vize sinavinda uygulanmistir.

Miller’in ustalik piramidine goére en alt basamakta 6grenci
temel bilgileri ve kavramlari bilir. Bir ist basamakta ise bilgi ve
kavramlarin nasil ortaya ¢iktigini bilir; yani normal ve anormal
yapinin mekanizmalarinin ve fonksiyonlarinin nasil ortaya ¢ikti-
ginin bilinmesi gerekir (Miller, 1990). Piramidin bu iki basamagi
¢ogunlukla yapilan geleneksel sinavlar, 6édevler ve projelerle

Tablo 1: Farkl Sinav Tiplerinin Ogrenciler Tarafindan Degerlendirilmesi*

Farkli Sinav Tipleri
. v e YOKS
Sinav n, (%) n, (%) n, (%) n, (%)

Coktan Se¢meli Sozlii Sinav Yazili Sinav
Hangi format daha kolaydir? 29, (85.29) 0, (0) 2, (5.88) 3, (8.82)
({08 91 E(in pUfe PSS @y e 4, (11.76) 1, (2.94) 1, (2.94) 28, (82.35)
degerlendirme yontemi gosterir?
Hangl dggerlendlrme yontemi sizi daha iyi bir anestezi 4, (11.76) 2, (5.88) 1, (2.94) 27,(79.41)
teknikeri yapar?
:/Iae'szer becerisini en iyi hangi degerlendirme formati 4,(11.76) 12, (32.29) 0, (0) 18, (52.94)
Zaman yonetimi hangi formatta daha iyidir? 19, (55.88) 0, (0) 1, (2.94) 14, (41.17)
*Khan ve ark. (2016)dan alinmustir.
Tablo 2: Yapilandiriimis Objektif Klinik Sinav Performans Testi Kalitesi*
Evet Hayir Bilmiyorum
n, (%) n, (%) n, (%)
Sinav Ogretilenleri yansith 30, (88.23) 1, (2.94) 3, (8.82)
YOKS genis bilgi ve beceri alanini kapsadi 28, (82.35) 2, (5.88) 4, (11.76)
istasyon basina verilen zaman yeterliydi 19, (55.88) 9, (26.47) 6, (17.64)
Her bir istasyon icerik ve dizayn olarak dogala yakindi. 32, (94.11) 1, (2.94) 1, (2.94)
Sinavi yapanlar kibar ve profesyoneldi 3, (97.05) 0, (0) 1, (2.94)
YOKS anestezi teknikerligi egitimim igin yapilmasi gereken bir sinavdir 30, (88.23) 0, (0) 4, (11.76)
YOKS klinik olarak zayif oldugum alanlari ggrmeme yardimci oldu 30, (88.23) 1, (2.94) 3, (8.82)

*Khan ve ark. (2016)’dan alinmstir.
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degerlendirilebilir. Ustalik piramidinin bir Gst basamagin-
da 6grenci becerisinin nasil yapildigini gosterir. Bu kisimda
ogrenciler bilgilerini, becerilerini ve tutumlarini goézlemciler
esliginde uygulayarak gosterir. Bu basamak 6grencinin dav-
ranissal seviyesini gdsterir. Ogrencilere yaptigimiz geleneksel
sinavlarimiz ancak “biliri” ve “nasil biliri” géstermektedir. YOKS
dgrencinin “nasil gdsterdigini” ortaya koyar. Ulkemiz sartlarin-
da her SHMYQ’dan ¢ikan 6grenci ayni kalitede degildir. Teknik
alt yapi ve hasta populasyonuna ulasmada zorluk, sahada en
cok ise yarayan mezunlarin eksik yetismesine sebep olacaktir.
Bu nedenle ustalik piramidinin Gglincli basamagi YOKS ile
degerlendirilmelidir. Dérdiincii basamak olan en (st seviyede,
Ogrenci “yapar”; yani meslegin gercek yasam kosullarinda
uygulanmasli hayata gegirilir. Bu 6grencilerin gergek hastalarla
karsilastigl ortam ders pratik saatleri ve yaz stajlaridir. Bu basa-
makta, 6grenciler bilginin yaninda performanslari agisindan da
degerlendirilir.

Geleneksel sistemde sinav yapanlar, 6grenciyi birkag sozlii soru
ile degerlendirebilmekte, bazen degerlendiricinin 6n yargi-
lari da degerlendirmeye katilmaktadir. Gegerlik ve glivenirligi
olumsuz etkileyen sorunlari ortadan kaldirmak ve 6grencilerin
O6grenim silirecine olumlu etkiler yapmak lzere uyguladigimiz
YOKS ile 6grencilerden aldigimiz geri bildirimlerde sinav for-
matinin zor olmasi yaninda klinik bilginin pratige en ¢ok yansi-
masinin YOKS ile mimkiin oldugu, cikan sonuglar arasindadir.
Ogrenciler YOKS ile daha iyi bir anestezi teknikeri olacaklarini
diisinmektedirler. iletisim becerilerinin de bu sinav ile gelise-
cegini ummakla beraber, 6grencilerin yarisindan fazlasi zaman
yonetimi konusunda ¢oktan segmeli sinavda bu sinavdan daha
iyi olduklarini dusiinmektedir. Bu sonucun 6grencilerin hayat-
larinda ilk kez bdyle bir sinavla karsilasmasinin etkisi ile ortaya
ciktigi dusilinilebilir.

Uyguladigimiz YOKS’un kalitesini degerlendirmek (lizere yap-
tigimiz ankette, 6grencilerin biliyik ¢ogunlugu bu sinavin
ogretilenleri yansithgini belirtmislerdir. Sinavin klinik bilgi baki-
mindan zayif olduklari alanlari gérmelerine yardimci oldugunu,
genis bir bilgi ve beceri alanini kapsadigini, anestezi teknikerligi
egitimi icin yapilmasi gereken bir sinav olduguna inandiklarini
ifade etmislerdir. Bununla beraber, 6grencilerin %26’s! istasyon
basina verilen bes dakikalik stireyi yeterli bulmamistir. Anestezi
teknikerinin hizli, cevik, aninda ¢6ziim tretebilen ve zor durum-
lar karsisinda yonergelere ve gorev tanimlarina uygun olarak
davranabilen kisiler olmalari gerektiginden zaman sorunu olan
ogrencilerin tekrar eden uygulamalar ile bu konudaki sorunla-
rini ¢bzebilecegi kanisindayiz.

SONUCLAR

Bir Ulkenin saglik alaninda kalkinmasi icin SHMYO mezunlari
onemli bir yere sahiptir. Verilen egitimin kalitesinin arttirilmasi
ve mevcut programlarda bu egitimin mesleki bilgi, beceri ve
yetkinlikleri garanti edecek dizeye c¢ikartilmasi gerekmektedir
(Ginay & Ozer, 2016). Olgme ve degerlendirme sistemimizi
gelistirmek ve cesitlendirmek bu konuda katki saglayacaktir.

Egitim, emek isteyen ve ehil ellerde yapilmasi gereken bir istir.
Saglikta sahada aktif olarak calisan saglik teknikerlerinin egitimi
icin bu tdr sinavlarin tim saghk meslek yiksekokullari mifre-
datlarina konulmasi gerektigi distincesindeyiz.
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